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De eosinofiele granulocyt speelt waarschijnlijk een oorzakelijke rol bij het 
ontstaan van de late allergische reactie bij huisstofmijtinhalatie. 
II 
De late allergische reactie berust niet alleen op een IgE-gemedieerd 
mechanisme. 
III 
Histamine is als mediatorstof tijdens de late allergische reactie van onder­
geschikt belang. 
IV 
De dosis-response relatie voor huisstofmijtextract tijdens de vroege bron­
chusobstructieve reactie kan als een negatief exponentiële curve worden 
beschreven. 
v 
Er zijn aanwijzingen dat vroegtijdige verbreking van het contact tussen 
allergenen en het shockorgaan bij allergische individuen de progressie 
naar meer chronische afwijkingen kan voorkomen. 
VI 
In de differentiaal diagnose van osteoporose dient gesystematiseerde 
mastocytose te worden opgenomen. 
VII 
De effecten van angiotensine converting enzyme remmers op de bloed­
druk zijn niet evenredig met de serumspiegel. 
VIII 
De toepassing van 'ongestandaardiseerde' allergeenextracten m de 
huispraktijk dient gestaakt te worden. 
IX 
Ook bij ernstige intoxicaties met parathion is houtskool-hemoperfusie niet 
zinvol. 
x 
Bij vrouwen met idiopathisch oedeem wordt een verhoogde frequentie van 
psychiatrische ziektebeelden gevonden. 
XI 
Bij patiënten met rhinitisklachten in het vroege voorjaar kan een eveneens 
bestaande overgevoeligheid voor steenvruchten de indicatie voor hyposen­
sibilisatie versterken. 
XII 
Seborrhoisch eczeem behoort tot het atopie-syndroom. 
XIII 
De schade die door het 'langzaam wurgende' karakter van de bezuinigin­
gen op het wetenschappelijk onderzoek wordt aangericht is groter dan op 
grond van de feitelijke beperkingen noodzakelijk is. 
XIV 
Het optreden van een locale ontstekingsreactie na een insectensteek is 
geen steekhoudend argument om als steekproef een proefsteek uit te voe­
ren. 
XV 
Het verschil tussen een allergische reactie en een promotie is beter nooit 
dan laat. 
Stellingen behorende bij het proefschrift van J .G.R. de Monchy THE 
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